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tidligere i debatten, og dem skal jeg ikke genta- 
ge, men det er et problem, som vi er nødt til at 
tage alvorligt. : 

Jeg synes faktisk, det var ret utroligt at høre 
Venstres ordfører negligere problemet fuldstæn- 
dig og mene, at det kan vi ikke sidde herinde og 
beslutte noget som helst om. Hvis den holdning 
gjorde sig gældende på alle mulige andre områ- 
der, ville vi ret hurtigt ikke have ret meget at la- 
ve, hvis vi ikke skulle tage os af problemer af 
samme omfang som det, vi har her, og når man 
omvendt ser på, hvad regeringen ellers nogle 
gange kommer med af forslag, synes jeg sådan 
set, at der ikke rigtig er nogen sammenhæng i 
det, fru Inger Støjberg sagde om, at det her ikke 
er noget, vi skal tage os af. 

En af de ting, jeg synes det ville være væsent- 
ligt at se på, ud over at indføre de hygiejnestan- 
darder, som jeg håber vi får flertal for, er, at der 
også er behov for nogle flere ansatte på sygehu- 
sene til at sikre hygiejnen. Jeg er helt enig i, at 
der ikke kun skal sættes ind et enkelt sted; det er 
ikke enten rengøring eller håndvask eller en 
tredje ting, det skal ses i en sammenhæng med 
mange ting. Men rengøring er en af dem, og en 
anden er, at de mange mennesker, der er på sy- 
gehusene, også skal have tid til at vaske hænder. 
Hvis man har bedre tid og ikke hele tiden skal 
løbe fra sted til sted, er der også større sandsyn- 
lighed for, at man husker at vaske hænder og 
gøre det grundigt, og hvis der er flere til at tage 
sig af rengøringen, bliver den også grundigere. 

Derfor synes vi, det er oplagt, at man begyn- 
der at bruge ressourcerne her i vores samfund 
anderledes og ikke hænger fast i kassetænkning, 
men i stedet for at bruge så mange penge på at 
betale dagpenge til folk, der går arbejdsløse, 
brugte dem på at ansætte nogle flere til at gøre 
rent og tage sig af de mange andre opgaver på 
sygehusene. Det ville faktisk ikke koste statskas- 
sen noget som helst, og det er en rent ideologisk 
betragtning, om man ønsker at bruge pengene 
på at holde folk arbejdsløse eller ønsker at bruge 
dem på at ansætte flere folk, bl.a. for at sikre en 
bedre hygiejne. 

Vi kom ind på at diskutere strukturreformen, 
da ministeren startede debatten, og jeg synes, 
det er utrolig vigtigt at se på, hvilke konsekven- 
ser strukturreformen medfører for sundhedsvæ- 
senet, også i forbindelse med hygiejnespørgsmå- 
let. Jeg er meget nervøs for, at når man laver en 
yderligere markeds gørelse af sundhedsområdet, 
så det skal styres af pengehensyn og kassetænk- 
ning i stedet for af hensynet til, hvordan vi kan 

tage os bedst muligt af de borgere, der bliver sy- 
ge, hvordan vi bedst muligt kan sikre kvaliteten, 
og hvordan vi kan sikre den bedst mulige hygi- 
ejne, går det, som vi har set det gå i andre landes 
sundhedsvæsener, nemlig at det bliver dårlige- 
re. Vi er meget nervøse for, hvad der kan komme 
til at ske, og der bliver desværre nok brug for at 
genfremsætte dette forslag igen og igen, hvis det 
skulle gå så slemt, at regeringen og Dansk Folke- 
parti gennemfører strukturreformen og også har 
flertal efter næste valg, hvilket jeg absolut ikke 
håber vil ske. 

Kl. 17.55 
Så kan jeg ikke lade være med her til slut at 

gøre en bemærkning om, at det er utroligt at se 
Dansk Folkeparti løbe fra sin egen politik på 
dette område. Man ønsker ikke at gennemføre et 
forslag, man selv har fremsat tidligere, og som 
man havde flertal for, men stiller sig i stedet nu 
tilfreds med, at der kommer nogle målinger på 
internettet og andre steder af, hvordan antallet 
af infektioner udvikler sig, i stedet for at være 
med til at fastsætte nogle standarder, som man 
kan komme i gang med at arbejde efter og der- 
med forbedre hygiejnen ude på sygehusene. Det 
synes jeg er utroligt. 

Vi støtter altså stadig forslaget, som vi har 
gjort hidtil, og vi håber, at vi snart får valg og får 
et andet flertal, der kan gennemføre forslaget. 

Tove Videbæk (KD): 
Udgangspunktet for dette beslutningsforslag er 
jo den danske undersøgelse, der bl.a. viser, at 8 
pet. af landets sygehuspatienter får en infektion 
oven i den lidelse, der oprindelig var årsagen til, 
at de blev indlagt. På årsbasis svarer det nu til 
ca. 100.000 patienter, og det er et problem, der 
ikke bare er til gene for patienterne, men også er 
et samfundsøkonomisk uhensigtsmæssigt pro- 
blem. Sidste gang, vi behandlede forslaget, blev 
årligt 80.000 patienter syge af at ligge på sygehu- 
set, så problemet vokser lige så stille. 

I bemærkningerne til beslutningsforslaget 
nævnes det, at alene de direkte behandlingsom- 
kostninger beløber sig til mellem 1 og 2 mia. kr. 
om året, og dertil skal lægges den enkelte pa- 
tients udgifter til tabt arbejdsfortjeneste m.v. og 
naturligvis også tab af livskvalitet for den enkel- 
te patient samt unødigt pres på ventelisterne. 

Der er skrevet en del om emnet i medierne, 
og jeg kan bare nævne et eksempel, hvor en lille 
pige og en ældre kvinde blev smittet med hiv-vi- 
rus under sygehusindlæggelse, tilsyneladende 
på grund af dårlig hygiejne fra personalets side. 


